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TEMA 11. 
CONTROL SOCIAL Y SALUD
• ¿Qué es el control social?
? Conjunto de mecanismos 
reguladores del orden 
social, mediante los 
cuales la sociedad 
presiona a los individuos 
para que se comporten 
según las normas 
establecidas.
• ¿Qué es el control social?
? Los mecanismos de control 
reprimen las manifestaciones de 
comportamientos desviados. 
? Conjunto de medios y 
procedimientos por medio de los 
cuales la sociedad, o grupos 
dentro de ella encaminan a los 
individuos y grupos a adoptar 
comportamientos, normas, reglas 
de conducta, valores, ideas, 
ideales, que la sociedad o el 
grupo considera socialmente 
adecuadas.
• Definición de desviación
? Desviación: trasgresión 
de una norma o a una 
serie de normas dadas 
que son aceptadas por 
un número significativo 
de personas de una 
comunidad o sociedad. 
• Definición de desviación
? El estudio de la 
desviación es una 
compleja área de análisis 
porque existen tantos 
tipos de violación de las 
reglas como normas y 
valores sociales.
• Definición de desviación
? Las normas guían 
prácticamente todo el 
rango de actividades 
humanas
? El concepto de desviación 
cubre un espectro 
igualmente amplio.
• Definición de desviación
? La desviación secundaria se produce al momento de la producción 
del etiquetamiento (o estigma) por parte de la sociedad hacia un
individuo o grupo de individuos.
? La desviación primaria “surge en una gran variedad de contextos 
sociales, culturales y psicológicos y que, en el mejor de los casos, 
tiene sólo repercusiones marginales para la estructura psíquica del 
individuo; no produce una reorganización simbólica en el nivel de 
las actitudes  respecto de uno mismo y de los roles sociales.”
• Definición de desviación
? La desviación secundaria es constituida por el cambio de identidad 
social del individuo estigmatizado.
? Se genera en el individuo una tendencia a desempeñar el papel 
social que la estigmatización le ha asignado.
? Lemert: la desviación secundaria es “comportamiento desviado, o 
roles sociales que se basan en él, que se convierte en un medio de 
defensa, ataque o adaptación ante los problemas manifiestos u 
ocultos creados por la reacción de la sociedad frente a la 
desviación primaria.”
• La desviación se puede observar desde distintas 
perspectivas.
? Análisis funcionalista 1: 
En todas las sociedades existen formas de desviación, 
aunque lo que se define como tal varía de sociedad a 
sociedad. La desviación y la respuesta social que provoca 
contribuyen a consolidar el sustrato moral de la sociedad.
• La desviación se puede observar desde distintas 
perspectivas.
? Análisis funcionalista 2: 
La respuesta a la desviación contribuye a clarificar las 
barreras morales. La definición de algunos individuos 
calificados como desviados, ayuda a otros a trazar una línea 
entre lo que está bien y lo que está mal.
• La desviación se puede observar desde distintas 
perspectivas.
? Análisis funcionalista 3: 
La desviación fomenta el cambio social: los actos que transgreden las 
normas sociales invitan a reflexionar sobre la naturaleza de esas 
normas y sobre la conveniencia de seguir manteniéndolas. 
Las conductas desviadas nos presentas alternativas al orden vigente 
que pueden empujar en la dirección de un cambio de la normas. Lo 
que hoy es una conducta desviada, mañana puede no serlo
• La desviación se puede observar desde dos 
distintas perspectivas.
? Análisis interaccionista: 
No existe ningún comportamiento o actitud que sea 
desviado por definición. La desviación siempre viene 
definida por la reacción de los demás, y esas reacciones 
varían mucho de unas sociedades a otras. La etiqueta o 
estigma que se imputa al que presenta una conducta 
desviada puede empujar a la reiteración de este tipo de 
conducta.
• La desviación se puede observar desde dos 
distintas perspectivas.
? Análisis del conflicto: 
Las leyes y las normas sociales reflejan los intereses de las 
clases más favorecidas de la sociedad. Por lo general, son 
personas que amenazan el orden social las que suelen ser 
clasificadas como desviadas. 
La probabilidad de que se considere como delitos los daños 
que los más privilegiados producen es menor que si el daño 
es ocasionado por los menos privilegiados.
• Mecanismos de control
? El mecanismo más 
importante de control es 
la interiorización de las 
normas y valores de la 
sociedad de pertenencia. 
El control puede ser 
coactivo o persuasivo.
• Mecanismos de control
? A.1) el control coactivo que opera por medio de la fuerza, los castigos, 
las sanciones legales, etc., y 
? A.2) el control persuasivo, que actúa sobre la gente apelando al elogio, 
la recompensa, la sugestión, el reconocimiento.
? B.1) Control Social Formal: se ejerce utilizando documentos 
cuidadosamente elaborados que contienen órdenes que hayan sido 
promulgadas con carácter obligatorio para todas las personas sujetas a la 
autoridad.
? B.2) Control Social Informal: pretende que la persona actúe de 
determinada manera utilizando recursos psicológicos como: la 
aprobación o rechazo de la sociedad, el prestigio, la fama, etc.
• Mecanismos de control
? C.1) Control Interno: se ejerce para crear o hacer reconocer en el 
individuo valores, principios y normas de conducta que afectan 
principalmente a su esfera personal pero que tienen repercusiones en el 
trato con los demás. Por ejemplo la moral, la religión etc.
? C.2) Control Externo: Se dirige principalmente a regular la conducta 
externa del individuo, es decir sus relaciones con las demás personas.
• Salud y enfermedad como control 
social
? La salud y la enfermedad son una construcción social.
? La forma de construir la salud y la enfermedad contiene el 
control social. 
• Medicalización 1
? Procesos de ampliación de los parámetros tanto 
ideológicos como técnicos dentro de los cuales la medicina 
produce saberes e interviene sobre áreas de la vida social 
que en otro momento exhibían un mayor grado de 
externalidad respecto a sus tradicionales competencias.”
(Mitjavila, 1992)
? La forma en que el ámbito de la medicina se ha expandido 
en los años recientes y ahora abarca muchos problemas 
que antes no estaban considerados como entidades 
médicas (Kishore, 2002).
? El control social y la salud: perspectiva historica.
• Medicalización 2
? La medicalización se ha extendido a fases normales del 
ciclo reproductivo y vital de las mujeres, a la vejez, la 
infelicidad, la soledad y el aislamiento por problemas 
sociales, así como a la pobreza y el desempleo. (Soledad 
Marquez y Ricard Meneu 2003)

• Historia de la Medicalización
? M. Foucault
? La salud y la enfermedad son en sí mismas categorías sociales que han sido construidas 
por el conocimiento y la práctica médica
? En el siglo XVII el capitalismo quebrantó la organización teológica de 
la sociedad, en donde la principal institución de control social había 
sido la Iglesia. 
? Desarrollo de una nueva forma de poder político, que daría lugar a 
lo que conocemos como Estado moderno, el cual refuncionalizó el 
poder pastoral (tradicionalmente ejercido por la Iglesia) como forma 
de control social (García, 2002a). 
• Historia de la Medicalización
? La función del Estado moderno se centró en velar que la conducta de la 
población fuera “sana” y “normal”, ayudándose de diferentes 
instituciones sociales dedicadas al control y la vigilancia de los sujetos 
como la policía, las instituciones pedagógicas, psiquiátricas y médicas (la 
ciencia). 
? En los siglos XVIII y comienzos del XIX surge un nuevo tipo de ejercicio 
del poder donde se considera más rentable y eficaz vigilar que castigar. 
? Da lugar a una sociedad disciplinaria cuyo objeto es producir sujetos 
(generando hábitos, conductas, respuestas inconscientes a normas 
abstractas y positivas, creando un “deber ser”), y son las disciplinas las 
técnicas privilegiadas del ejercicio del poder las empleadas para lograr 
este objetivo
• Historia de la Medicalización
? Además, en la segunda mitad siglo XIX se inicia a contemplar la salud 
como fuerza productiva
? El cuerpo humano se reconoció política y socialmente como fuerza de 
trabajo
• Historia de la Medicalización
? La Medicina del Estado (Alemania, S.XVIII. Staatswissenchaft)
? La política mercantilista se basa esencialmente en el aumento de la 
producción y de la población activa con el fin de establecer corrientes 
comerciales que permitan al Estado conseguir la mayor afluencia monetaria 
posible para mantener ejércitos y maquinaria que asegure la fuerza del 
Estado. 
? Aparecen primeras estadísticas de natalidad y mortalidad para comprobar la 
salud de sus ciudadanos y medir  el crecimiento de la población
? Desarrollo de una práctica médica concentrada en el mejoramiento de la 
salud de la población. Medizinischepolizei (policía médica).
• Historia de la Medicalización
? La Medicina del Estado (Alemania, S.XVIII. Staatswissenchaft)
? Surge la idea de normalización de la enseñanza médica y especialmente 
control estatal de los programas de enseñanza y concesión de títulos
? Organización administrativa para controlar actividad de los médicos. 
Oficina especializada en reunir información trasmitida. Suponiendo 
subordinación de la práctica médica a un poder administrativo superior. 
? Creación de funcionarios médicos, nombrados por el gobierno, que 
asumen la responsabilidad de una región. Médico= administrador de 
salud.
• Historia de la Medicalización
? La Medicina del Estado (Alemania, S.XVIII. Staatswissenchaft)
? Policía médica
? “Recientemente apareció una fea mendiga, rogando a los señores de la 
Oficina de Pobres que le asignasen limosna, pues decía que, debido a un 
mal parto, tenía la matriz caída, lo que motivaba que no pudiera 
ganarse la vida. Entonces mandaron que la examinaran los cirujanos 
dedicados a ese menester que descubrieron que se trataba de una 
vejiga de buey, medio llena de aire y pringada de sangre, cuyo cuello 
había fijado profundamente en el conducto de su matriz por medio de 
una esponja, hinchada y gruesa, provocaba la sujeción del artilugio, de 
manera que sólo podía quitársele por la fuerza, y así caminaba sin que 
se le cayese la vejiga. Descubierto el engaño, estos señores la mandaron 
detener, y no salió de la cárcel antes de que el verdugo hubiera 
repiqueteado muy bien en sus espaldas; después, fue expulsada para 
siempre de la ciudad.”
• Historia de la Medicalización
? La Medicina Urbana (Francia, finales S.XVIII)
? Medicina social no apoyada por la estructura del Estado sino por un fenómeno 
enteramente distinto: la urbanización
? Multitud de poderes heterogéneos (iglesia, corporaciones…). A segunda mitad de 
siglo se plantea la idea de la unificación del poder urbano para evitar:
? Revueltas de subsistencia en las ciudades: Nació el temor urbano, miedo al 
hacinamiento de la población, la excesiva altura de los edificios y también a las 
epidemias urbanas. 
? Medidas del poder burgués en la ciudad: La cuarentena.
• Historia de la Medicalización
? La Medicina Urbana (Francia, finales S.XVIII)
? La medicina urbana fue un perfeccionamiento del esquema político-
médico de la cuarentena.
? La medicina urbana, no es una medicina del hombre, sino una medicina 
de las cosas, una medicina de las condiciones de vida del medio de 
existencia.
? Con la medicina urbana aparece la noción de salubridad. Se refiere al 
estado del medio ambiente y sus elementos constituyentes que 
permiten la salud. Aparece también el concepto de higiene pública. La 
higiene pública es el control político-científico del medio
• Historia de la Medicalización
? La Medicina de la fuerza laboral (Inglaterra, mediados S.XIX)
? Con la epidemia de la cólera (1832), aparecieron temores 
políticos y sanitarios respecto a la población proletaria y 
plebeya. 
? A partir de esta época se decidió dividir el recinto urbano en 
sectores pobres y ricos. Se consideró la convivencia de ricos y 
pobres como un problema sanitario y político para la ciudad. 
? En Inglaterra aparece “la ley de los pobres”, donde el pobre se 
beneficia del sistema de asistencia, obligándole a someterse a 
varios controles médicos. 
• Historia de la Medicalización
? La Medicina de la fuerza laboral (Inglaterra, mediados S.XIX)
? Con esta ley aparece la idea de una asistencia fiscalizada, de 
intervención médica que constituyera un medio de ayudar a los 
más pobres a satisfacer unas necesidades de salud que por su 
pobreza no se podían atender. 
? Es la protección de la población más privilegiada. 
• Historia de la Medicalización
? La Medicina de la fuerza laboral (Inglaterra, mediados S.XIX)
? Aparece el HEALTH SERVICE como ampliación de la Ley de los 
pobres.
? Tres sistemas médicos superpuestos: una medicina asistencial
para los pobres, una medicina administrativa para problemas 
generales y una medicina privada para quien tenía medios para 
pagarla.
• Medicalización de la desviación
? La medicina y sus profesionales ocupan un lugar privilegiado como 
constructores de sociedad, definidores de salud y cultura y por ello 
activos en la dinámica de control social. Crean normas, modelos de 
estilos de vida, sistemas de presión y castigo. 
? La teoría del etiquetaje, y en particular las ideas de Szasz y 
Goffman, contribuyen a explicar los cambios que han tenido lugar en 
el modo de entender la desviación vinculada a la salud. 
? En los últimos cincuenta años, y debido a la influencia cada mayor 
que está cobrando la medicina y la psiquiatría, ha tenido lugar lo 
que se llama la medicalización de la desviación. 
• Cuerpo y control social
? Bañuelos
? Sociología de la gordura
? Distinción entre cuerpo y esquema corporal
? Cuerpo: algo objetivo, se puede medir con límites precisos
? Esquema corporal: algo subjetivo, sujeto a posibles 
modificaciones, a pesar de que no varíe en sí
• Cuerpo y control social
? Corporalidad: instrumento de expresión de nuestra propia 
personalidad, para tomar contacto con el exterior comparándonos 
con otros cuerpos
? Cuerpo objeto: representación de nuestro cuerpo en sí mismo
? Cuerpo vivido: forma en que nuestra corporalidad se manifiesta en 
nuestras relaciones humanas y la socialización
? Solemos ser más tolerantes con la desviación psicológica que con la física.
• Cuerpo y control social
? Se han planteado muchas teorías en los últimos años 
promovido por la urgencia de una sociedad que demanda 
más medios para tratar unas alteraciones que se han 
constituido en un grave problema sanitario y social.
? El cuerpo ha sido un “valor” mucho más importante para la 
mujer que para el hombre.
? “No se ha encontrado ningún perfil anormal de personalidad 
obesa, no están más perturbados psicológicamente y no sufren 
una mayor incidencia de desordenes emocionales”
? EPIDEMIOLOGÍA SOCIAL DE LA GORDURA.
• Maternidad y control social
? La tasa de natalidad ha ido decreciendo al tiempo que las 
mujeres se han ido integrando en el mercado laboral y el 
ámbito académico.   
? La tasa de actividad de los varones aumenta cuando se 
casan, ocurre a la inversa con la tasa de mujeres. 
? El significado social de la maternidad se transforma a 
medida que las mujeres salen a trabajar fuera de la casa 
donde se las encerró con el progreso industrial. 
• Maternidad y control social
? La tasa de natalidad ha ido decreciendo al tiempo que las 
mujeres se han ido integrando en el mercado laboral y el 
ámbito académico.   
? La tasa de actividad de los varones aumenta cuando se 
casan, ocurre a la inversa con la tasa de mujeres. 
? El significado social de la maternidad se transforma a 
medida que las mujeres salen a trabajar fuera de la casa 
donde se las encerró con el progreso industrial. 
• Maternidad y control social
? M. Juan.
? “Un embarazo inoportuno es muestra de una conducta 
irresponsable. Responder a las exigencias sociales exige a 
muchas mujeres dedicar los años de mayor potencia física 
a actividades productivas. Los hijos vienen cuando la 
mujer sea considerada “madura”, es decir, que haya 
logrado el poder adquisitivo adecuado”.
• Homosexualidad y control social
? Homosexualidad como enfermedad mental
? Homosexualidad masculina y femenina
? Homosexuales como  grupo de riesgo
? Homofobia
• Masculinidad y control social
? La socialización del hombre en su función masculina incide en su 
salud, sus creencias, sus actitudes y percepciones y sus 
comportamientos de riesgo.
? Los profesionales de la salud tratan con frecuencia a los hombres de 
modo diferente que a las mujeres. Tienden a pensar que los 
hombres están menos enfermos y que las mujeres exageran sus 
enfermedades.
? Si bien algunas enfermedades, como el cáncer de próstata, son 
exclusivas del hombre, las principales diferencias de morbilidad y 
mortalidad guardan relación con las diferencias en la exposición a 
los factores de riesgo. 
? Masculinidad y salud reproductiva
• Masculinidad y control social
? MEN´S HEALTH® es la revista para el hombre que busca optimizar su vida en aspectos 
como salud, ejercicio, nutrición, sexualidad, trabajo, estilo, psicología y curiosidades en 
torno al mundo masculino. Con más de cinco mil asesores de todo el mundo, que 
aportan su experiencia en los temas concernientes al hombre moderno y con un estilo 
editorial desenfadado, ameno y personal, Men´s Health es una guía confiable para 
aquellos que viven su masculinidad a plenitud.
• Credo, control social y salud
? El origen de la concepción biomédica de la persona está en la 
teología cristiana articulada por el binomio cuerpo/alma según la 
herencia aristotélica (forma/esencia)
? Es posible donar cuando se renuncia a la especificidad del 
cuerpo, el cuerpo es enajenable.
? La sangre puede ser sometida a un uso, transferible y universal?
? ANTIGUO TESTAMENTO: La sangre como elemento contaminador, el derramamiento de 
sangre es una falta grave contra la autoridad divina. 
? NUEVO TESTAMENTO: La sangre es un símbolo, una metáfora atribuible a cristo como 
redentor.
• Credo, control social y salud
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• Control social sobre la profesión médica
? El control médico
• Industria farmacéutica e influencia política
• Industria farmacéutica 
e influencia política
? “El monopolio de la industria 
farmacéutica sobre la información 
sanitaria es prácticamente total. Los 
expertos creen que este 
intervencionismo no supone un gran 
peligro para los pacientes, pero 
reclaman más inversión pública para 
investigar y poder formarse en 
medicamentos de manera 
independiente”
